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ENDOMETRIOID ADENOCARCINOMA OF THE  PROSTATE  : 
               A CASE REPORT
Kazuhide MAKIYAMA, Hiroshi FUKUOKA, Ichiro IKEDA,
Yutaka SUWA, Yuki SEKIGUCHI and Satoshi KAWAKAMI
From the Department of Urology, Yokohama Minami Kyousai Hospital
 SeiZO SAKANISHI
From the Odawara Medical Association
   A 69-year-old man was referred to our department with gross hematuria. Magnetic resonance 
imaging revealed the tumor directly invading the rectum. Biopsy of the tumor by transurethral 
resection demonstrated endometrioid adenocarcinoma of the prostate. Serum prostate specific 
antigen (PSA) level was normal. Because the tumor did not respond to hormonal therapy for a month, 
radical prostatectomy combined with rectal amputation was performed. Immunohistochemically, 
carcinoembryonic antigen was detected but PSA and prostatic acid phosphatase were not. 
                                            (Acta Urol. Jpn.  43: 153-156,1997)












時 に白色の結節性病変 を認めた.経 直腸的前立腺エ








表在 リンパ節の腫 脹な し.
入院時検査所見:血 液一般,血 液生化 学検査 に異常
所見 な し.尿 所見 は 白血球5～9個/各 視 野,赤 血球
50個以上/各視野,尿 細 胞診 はclassV(腺癌).腫 瘍
マ ー カー はPSA2.30ng/ml,PAPL71U/1,CEA
l.9ng/mlですべて正常値で あった.排 泄性尿路造影
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全摘術,骨 盤内リンパ節郭清術 を施行 した.術 中所見
　
で前立腺 は強固に直腸 と癒着 し剥離 は困難 なため,直
腸合併切除 と人工肛門 を造設 した.術 後,重 度 の尿失
禁 を きた したが,6月16日 に退院 し,外 来経過観察 中
で あるが,尿 失禁 は改善傾向 にあ る.
病理組織学所見;腫 瘍細胞 は明るい細胞 質 と細胞基
底部 に偏在す る単一の核 を持つ高円柱細胞で,こ れ ら
は単層 の腺構 造 を示 し,分 岐 しなが ら乳 頭状 に増 殖
し,類 内膜癌 と診 断 された(Fig.3).通常 の腺癌の合
併 はなか った.癌 は被膜 を超 え直腸粘膜下層へ浸潤 し
て い た が,リ ン パ 節 転 移 は 認 め ら れ な か っ た
(pT4pNOMO).免疫 染色 はPSA,PAPと もに 陰性
で あっ た が,CEAは 陽性 で あ っ た.粘 液 染 色 は
mucicarmine,PAS,alcianblueともに 陰性 で あっ
た。
考 察
前 立腺 類 内膜癌 は前立 腺原 発腫瘍 の中で比 較的稀
で,1967年にMelicowらDが初 めて報告 して以来40
例 以 上 の報 告が あ り,そ の頻 度 は前 立腺 癌 のO.2--
0,8%とされ る2)類 内膜癌 は組織像 が子宮 内膜癌 に
類似 してお り,当 初 は男性子宮 由来 と考 えられたが,
Belterら3)は前 立腺小管か ら乳頭状 に増殖す る癌 を認
め,さ らにDubeら4)は乳頭状 腺癌が前立腺小管内 に
Insituに存 在す るの を指摘 し,本 腫瘍 は前立腺 小管
由来である と考 え,現 在 で もこの説が有力で ある.ま
た,PSAやPAPに よる免 疫組織 化 学的所 見で 前立
腺 由来 である と証 明 され2'5),電顕的所見 で も子宮 内
膜癌 とは まった く異な り前 立腺 由来 とされている6,7>




















































増殖に分岐が少な く数層の高 円柱 上皮でciliaを有





































を経過 した時点で浸潤 を認めており,3回施行 した前
立腺針生検の影響 を疑わせた.
類内膜癌に対する治療は病期 に応 じて通常の腺癌 と




と判断 し,時期を逸することな く拡大根治術 を施行 し
た.
結 語
1前 立腺内膜癌の1例 を報告 した.
2.直腸への直接浸潤認めたが,内分泌療法抵抗性
と診断 し,積極的に根治術 を施行 した.
3.類内膜癌は症例数が少なく臨床的特徴について
不明な点が多 く,今後症例の集積 と長期的観察が必要
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